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KOMUNIKASI
non verbal mahasiswa masih kurang baik karena sambil pegang pulpen
sambil memainkannya, komunikasi masih terkesan wawancara, isi
wawancara sudah lengkap,

PEMASANGAN
EKG

Tidak menghubungkan instrumen EKG ke stop kontak. Waktu habis. Tidak
sempat melepaskan elektroda dan kabel setelah selesai perekaman. Tidak
sempat membersihkan elektroda menggunakan alkohol setelah tindakan.

PEMASANGAN
KATETER

lupa menyiapan st steril, harusnya desinfeksi dulu baru pasang duk steril ya
bukan sebaliknya, saat menyambungkan urin bag jangan lupa dikunci, tangan
kiri dipakai untuk membuka labia mayora, kehabisan waktu belum smepat
mengunci, lepas duk steril, fiksasi, cuci tangan setelah tindakan, edukasi dll

PEMERIKSAAN
ABDOMEN DAN
GINJAL

Pemeriksaan status generalis kurang lengkap. Inspeksi costovertebra dan
suprapubic tidak dilakukan. Perkusi, seharusnya lakukan perkusi orientasi
terlebih dahulu. Palpasi, sebaiknya lengakp superficial, dalam dan lepas
tekan. Palpasi aorta belum dilakukan.

PEMERIKSAAN
FISIK LEHER Penelanan ludah saat inspeksi mestinya juga diamati dgn cahaya tangensial.

PEMERIKSAAN
FISIK THORAX

sebaikny lakukan inspeksi umum untuk melihat status generalis pasien, saat
palpasi oreintasi, gerakkan permukaan jari untuk memeriksa massa, nyeri,
krepitasi dll, tdk hanya diletakkan. perkusi orientasi baik, pengembangan
paru baik, minta pasien menarik nafas dalam saat auskultasi ya, px anterior
palpasi orentasi spt yg posterior, palpasi iktus kordis blm dilakukan, perkusi
orientasi sebaiknya dilakukan dulu sblm perkusi batas2 ya, bisa jadi ada
suara selain sonor pada paru akibat berbagai kelainan, auskultasi tll cepat, bs
diperlambat dg meminta pasien menarik nafas dalam saat auskultasi,
auskultasi pada titik2 ttt untuk mendapatkan suara bronkial/bronkovesikuler
tdk dilakukan

PEMERIKSAAN
VITAL SIGN

pemeriksaan pernafasan tidak perlu disebutkan ke pasien, nanti nafasnya
pasien malah di buat-buat jadinya. tidak cuci tangan sebelum tindakan.
pelaporan nadi tidak hanya berapa kali permenit saja, tetapi juga perlu
dilaporkan kekuatan nadi, kualitas, reguler/tidak, begitu juga pelaporan nafas
tidak hanya berapa kali permenit saja tetapi juga dilaporkan ritme,
kedalaman nafas, reguler/tidak, dan tipe pernafasan. Saat memeriksa tensi,
kunci tensinya kurang kenceng makanya masih bunyi angin keluar. Tensi
120/90 dikatakan masih normal agak tinggi, yang betul yang mana?? di baca
lagi teorinya ya dek, bila diastole 90 itu hasilnya bagaimana. Cuci tangan
sesudah tindakan sudah.


